Die Ärztezeitung online berichtete am 19. Juni 2020, dass der G-BA die elektronische Dokumentation der Krebsfrüherkennung beschlossen hat. Um die organisierten Angebote zur Früherkennung von Darm- und Gebärmutterhalskrebs schneller auf ihre Ziele hin überprüfen zu können, sollen die Daten rein elektronisch fließen.

Die elektronische Dokumentation greift ab 1. Oktober 2020. Die Erbringung der Früherkennungs- und Abklärungsuntersuchungen zulasten der GKV ist künftig nur zulässig, wenn die Dokumentationsvorgaben der organisierten Krebsfrüherkennungsrichtlinie (oKFE-RL) erfüllt werden. Was für das Darmkrebsscreening als neu vom G-BA verkauft wird, ist ein alter Hut! Schon seit 2002 ist die Dokumentation Pflicht und seit etwa 2005 wird sie ausschließlich online dokumentiert. Das Zentralinstitut der kassenärztlichen Versorgung (ZI) hat die Daten über 15 Jahre jährlich ausgewertet, veröffentlicht und die Leistungserbringer individuell (pro Praxis) informiert, um eine praxisbezogene Qualitätssicherung und Benchmark zu ermöglichen. Nun soll die Auswertung nur alle zwei Jahre erfolgen. Ob weiter eine Einzelauswertung für jede Praxis erfolgt, bleibt unklar. Der gemeldete Fortschritt versucht die vom G-BA zu verantwortenden Dokumentationsmängel in der Darmkrebsvorsorge zu verschleiern:Seit 2012 wäre eine Auswertung der zweiten Vorsorgekoloskopie (nach zehn Jahren) möglich, eine wissenschaftlich eminent wichtige Datenerhebung. Eine solche Auswertung der Ergebnisse liegt aber bisher nicht vor.Seit 1. Oktober 2019 ist die Onlinedokumentation ausgesetzt, weil ein modifizierter Dokubogen, der die Änderungen berücksichtigt (Einladungsverfahren, dass am 1. Juli 2019 in Kraft getreten ist), erst jetzt verabschiedet worden ist. Somit wird der Effekt des Einladungsbriefes der Krankenkassen auf die Teilnahmerate erst ab 1. Oktober 2020, nicht aber seit dem 1. Juli 2019 erfasst, die Bedeutung des iFOBT für die Darmkrebsvorsorge bis dahin nicht dokumentiert und die Absenkung des Eintrittsalters der Vorsorgekoloskopie für Männer auf 50 Jahre ab April 2019 nicht analysiert.Wäre kontinuierlich dokumentiert worden, hätte man sehr gut die Auswirkungen von \"Corona\" auf die Darmkrebsvorsorge evaluieren können; eine elementar wichtige Information über den Einfluss einer Pandemie auf die Entwicklung der Morbidität und Mortalität des kolorektalen Karzinoms.Zuletzt hat das ZI den Auftrag verloren, die Dokumentation des Vorsorgeprogramms weiter vorzunehmen. Wie reibungslos die Erfassung ab 1. Oktober 2020 mit dem neuen Dokumentationszentrum in Leipzig laufen wird, bleibt abzuwarten.
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**Seit 1. Juli 2019 sind die gesetzlichen Krankenkassen aufgefordert, alle ihre anspruchsberechtigten männlichen Mitglieder ab 50 Jahren und Frauen ab 55 Jahren zur Teilnahme an der Darmkrebsvorsorge alle fünf Jahre schriftlich einzuladen.**

Erste vorläufige Abrechnungszahlen, die das Zentralinstitut der Kassenärztlichen Versorgung (ZI) mitgeteilt hat, zeigen, dass das Einladungsverfahren wirkt. So hat sich die Zahl der Bürger, die sich einer Koloskopie unterzogen haben, von 448.900 (im Jahre 2018) auf 512.500 (im Jahre 2019) erhöht. Der Anstieg betrug im Bundesdurchschnitt 14,4 %. In Hamburg, Niedersachsen und Westfalen-Lippe nahm die Teilnahmerate sogar um \> 20 % zu.

Besonders eindrucksvoll zeigt sich diese Entwicklung, wenn man einzelne Quartale miteinander vergleicht. Dabei ist zu berücksichtigen, das schon ab April 2019 Männern ab 50 Jahren eine Vorsorgedarmspiegelung angeboten werden konnte, aber erst am dem 1. Juli 2019 die Krankenkassen aktiv per Brief an ihre Mitglieder tätig wurden. Infolge steigt die Teilnahmerate an der Vorsorgekoloskopie im ersten Quartal 2019 um 6,2 % (+ 7.273), im zweiten um 8,2 % (+ 9.225), im dritten um 24,3 % (+ 26.187) und im vierten Quartal um 19,9 % (+ 21.903) (jeweils verglichen mit 2018). Insgesamt erreicht und übersteigt die Teilnehmerzahl an der Vorsorgekoloskopie das Niveau der Jahre 2004 bis 2006, zu Beginn der Einführung der Darmkrebsvorsorge. Es bleibt abzuwarten, welchen Einfluss die COVID-19-Pandemie kurz- und mittelfristig auf die Teilnahmerate von Bürgern an der Darmkrebsvorsorge haben wird.

 {#Sec2}

Co-Sprecher Fachgruppe KRK des bng Vorstand Stiftung Lebensblicke Wissenschaftlicher Leiter des DHC-R c/o Gastroenterologische Gemeinschaftspraxis Wiescherstraße 20, 44623 Herne

E-Mail: hueppe.herne\@t-online.de
